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 ﺗﻌﯿﯿﻦ ﺗﻮزﯾﻊ آﻟﻮدﮔﯽ اﻧﮕﻠﯽ و ﺑﺎﮐﺘﺮﯾﺎﯾﯽ ﻣﮕﺲ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﺗﻤﺎس ﺑﺎ اﻧﻮاع زﺑﺎﻟﻪ
  در ﺷﻬﺮ ﮐﺮﻣﺎن
 2 و ﻣﺮﯾﻢ زارع زاده 7ﻣﺠﯿﺪ آﻗﺎﺳﯽ
 ﺧﻼﺻﻪ 
ﻫﺎی ﻫﺎی ﺧﺎﻧﮕﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ در ﺗﻤﺎس ﺑﺎ زﺑﺎﻟﻪ ﻫﺪف از اﯾﻦ ﺑﺮرﺳﯽ ﺗﻌﯿﯿﻦ آﻟﻮدﮔﯽ ﺑﺎﮐﺘﺮﯾﺎﯾﯽ و اﻧﮕﻠﯽ ﻣﮕﺲ 
دﻓﻊ ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ زﻣﯿﻨﻪ ﺗﺮی در ﮐﺎرﻫﺎی ﻣﻨﺎﺳﺐ ﮐﯿﺪ ﺑﺮ ﺿﺮورت ﻣﺒﺎرزه ﺑﺎ اﯾﻦ ﺣﺸﺮه راه ﺄﺑﺎﺷﻨﺪ ﺗﺎ ﺿﻤﻦ ﺗ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻣﯽ 
ﻫﺎی ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﯽ، ﻣﺤﻞ دﻓﻦ  ﻣﻨﺒﻊ ﻣﺨﺘﻠﻒ زﺑﺎﻟﻪ در ﺷﻬﺮ ﮐﺮﻣﺎن ﺷﺎﻣﻞ ﻣﺤﻞ دﻓﻦ زﺑﺎﻟﻪ 4از  .ﮔﺮدداﺗﺨﺎذ ﻫﺎ اﻧﻮاع زﺑﺎﻟﻪ 
ﻟﻐﺎﯾﺖ آذر ﻣﺎه ﻣﺎه  ﻧﻮﺑﺖ ﺑﻪ ﻓﺎﺻﻠﻪ ﯾﮏ ﻣﺎه  از ﻣﺮداد 5ﺑﺎر در ﻫﺎ و ﻣﯿﺎدﯾﻦ ﻣﯿﻮه و ﺗﺮه ، ﮐﺸﺘﺎرﮔﺎه ﻫﺎی ﺷﻬﺮی  زﺑﺎﻟﻪ
ﻫﺎ از ﻧﻈﺮ ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ و ﻫﻢ دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ﻣﮕﺲ   ﻫﻢ.  ﻋﺪد ﻣﮕﺲ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﺻﯿﺪ ﮔﺮدﯾﺪ 008 ﻣﺠﻤﻮﻋﺎ ً1831ﺳﺎل 
ﻫﺎی ﺟﺪا ﺷﺪه از ﻧﻈﺮ  ﮐﺘﺮی ﺳﭙﺲ ﺑﺎ .ﻫﺎی اﻧﮕﻠﯽ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ ﯾﺎﺧﺘﻪ و ﮐﺮم وﺟﻮد ﺑﺎﮐﺘﺮی، ﻗﺎرچ، ﺗﮏ 
ﻫﺎی ﻫﺎی ﺻﯿﺪ، ﺑﺎﮐﺘﺮی ﻫﺎ در ﻫﻤﻪ ﻣﺤﻞ در ﺳﻄﺢ ﺑﺪن ﻣﮕﺲ . ﻫﺎی ﻣﺨﺘﻠﻒ آزﻣﺎﯾﺶ ﺷﺪﻧﺪ  ﺑﯿﻮﺗﯿﮏﻣﻘﺎوﻣﺖ ﺑﻪ آﻧﺘﯽ 
، اﻧﻮاع (اﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮﮐﻮﮐﻮس و اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس )ﻫﺎی ﮔﺮم ﻣﺜﺒﺖ ﮔﻮﻧﻪ اﺷﺮﯾﺸﯿﺎﮐﻠﯽ، ﺟﻨﺲ ﭘﺮوﺗﺌﻮس، اﻧﻮاع ﮐﻮﮐﺴﯽ 
ﻫﺎی  زﺑﺎﻟﻪﻣﺤﻞ دﻓﻦ ﻫﺎی ﺻﯿﺪ ﺷﺪه از از ﻣﮕﺲ . ﺷﺖوﺟﻮد دا ﻫﺎی ﻣﺨﻤﺮی و ﻣﯿﺴﻠﯿﻮﻣﯽ و ﮐﯿﺴﺖ آﻣﯿﺐ  ﻗﺎرچ
ﯾﺎﺧﺘﻪ ﻫﺎی ﮐﻠﺒﺴﯿﻼ و ﭘﺴﻮدوﻣﻮﻧﺎس و ﮐﯿﺴﺖ ﺗﮏ ﻫﺎی ﺟﻨﺲ ﻫﺎی ﯾﺎد ﺷﺪه، ﺑﺎﮐﺘﺮی ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﯽ ﻋﻼوه ﺑﺮ ارﮔﺎﻧﯿﺴﻢ 
ﻫﺎ در  ﺑﯿﻮﺗﯿﮏﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان ﻣﻘﺎوﻣﺖ ﺑﻪ آﻧﺘﯽ . ژﯾﺎردﯾﺎ، ﺗﺨﻢ ﮐﺮم آﺳﮑﺎرﯾﺲ و ﺗﺨﻢ اﮐﺴﯿﻮر ﻧﯿﺰ ﺟﺪا ﮔﺮدﯾﺪﻧﺪ 
ﺑﺎ  .ﻮدوﻣﻮﻧﺎس و ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ در ﺑﺎﮐﺘﺮی ﻫﺎی اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ ﻫﺎی ﺟﻨﺲ ﭘﺴ  ﺑﺎﮐﺘﺮی
ﻫﺎ از ﺟﻤﻠﻪ ﻫﺎ ﺑﻪ اﻧﻮاع ﻣﯿﮑﺮوارﮔﺎﻧﯿﺴﻢ ﻫﺎ در ﮐﺸﻮر ﻣﺎ و آﻟﻮدﮔﯽ اﯾﻦ زﺑﺎﻟﻪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺳﺮاﻧﻪ زﺑﺎﻟﻪ ﺗﻮﻟﯿﺪی ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن 
ﻫﺎی  زﺑﺎﻟﻪدﻓﻦ ﺻﺤﯿﺢ وﯾﺮوس ﻫﺎی ﻣﻨﺘﻘﻠﻪ ﺑﻪ وﺳﯿﻠﻪ ﺧﻮن ﮐﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﻪ اﺛﺒﺎت رﺳﯿﺪه اﺳﺖ ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
ﻫﺎ و ﺟﻠﻮﮔﯿﺮی از ﺗﺠﻤﻊ و ﺗﮑﺜﯿﺮ ﺣﺸﺮات ﺧﺼﻮﺻﺎ ًﻣﮕﺲ ﺧﺎﻧﮕﯽ، ﭘﯿﺸﮕﯿﺮی از ﺷﯿﻮع ﺑﯿﻤﺎری ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﯽ 
 .ﻧﺎﭘﺬﯾﺮ اﺳﺖ ﺟﻠﻮﮔﯿﺮی از آﻟﻮدﮔﯽ ﻣﺤﯿﻂ زﯾﺴﺖ اﺟﺘﻨﺎب
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 ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻧﺎﻗﻠﯿﻦ ﺑﺴﯿﺎری از ﻫﺎی ﺧﺎﻧﮕﯽ  ﻣﮕﺲ 
اﻧﺘﻘﺎل . اﻧﺪﺑﻪ اﻧﺴﺎن ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪه ی ﺑﯿﻤﺎری زا ﻫﺎ ﻣﯿﮑﺮوارﮔﺎﻧﯿﺴﻢ
اﻏﻠﺐ ﺑﻪ ﻃﺮﯾﻘﻪ ﻣﮑﺎﻧﯿﮑﯽ و ﺑﻪ وﺳﯿﻠﻪ ﺿﻤﺎﺋﻢ دﻫﺎﻧﯽ، ﻣﻮﻫﺎی ﺳﻄﺢ 
وﺟﻮد   اﻣﺎ ﺷﻮاﻫﺪی .(02،42)ﮔﯿﺮد ﻫﺎ اﻧﺠﺎم ﻣﯽ ﺑﺪن، ﭘﺎﻫﺎ و ﺑﺎل 
ﺎ ﻫزا ﺑﻪ اﻧﺴﺎن ﺗﻮﺳﻂ ﻣﮕﺲ دارد ﮐﻪ اﻧﺘﻘﺎل ﺑﻌﻀﯽ ﻋﻮاﻣﻞ ﺑﯿﻤﺎری 
ﻫﺎﯾﯽ اﻧﺘﻘﺎل ﺑﺎﮐﺘﺮی (. 11)ﺗﻨﻬﺎ ﯾﮏ اﻧﺘﻘﺎل ﻣﮑﺎﻧﯿﮑﯽ ﺳﺎده ﻧﯿﺴﺖ 
، ﺳﺎﻟﻤﻮﻧﻼ )allegihS(ﻫﺎی ﺷﯿﮕﻼ ﻫﺎی ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺟﻨﺲ از ﻗﺒﯿﻞ ﮔﻮﻧﻪ 
  و ﮐﺎﻣﭙﯿﻠﻮﺑﺎﮐﺘﺮ )alleisbelK(، ﮐﻠﺒﺴﯿﻼ )allenomlaS(
  ﺗﻮﺳﻂ ﻣﮕﺲ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﺑﻪ اﺛﺒﺎت رﺳﯿﺪه اﺳﺖ retcabolypmoC()
ﻫﺎ و  اﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮﮐﻮﮐﻮس ﺗﻮاﻧﺪ اﻧﻮاع اﯾﻦ ﺣﺸﺮه ﻣﯽ  (.32،12،71،31)
ﻫﺎی  ﺑﺎﮐﺘﺮی دو ﮔﻮﻧﻪ از (. 22) ﻫﺎ را ﻣﻨﺘﻘﻞ ﻧﻤﺎﯾﺪ  اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس
 .A(ﻫﺎی آﺋﺮوﻣﻮﻧﺎس ﮐﺎوﯾﻪ  ﺑﻪ ﻧﺎم )sanomoreA(ﺟﻨﺲ آﺋﺮوﻣﻮﻧﺎس 
و ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ  )alihpordyh .A(و آﺋﺮوﻣﻮﻧﺎس ﻫﯿﺪروﻓﯿﻼ  )eaivac
ﺑﺎﮐﺘﺮﯾﻮم  و ﮐﻮرﯾﻨﻪ  )arelohc oirbiV(ﻫﺎی وﯾﺒﺮﯾﻮ ﮐﻠﺮا  ﮔﻮﻧﻪ
 )sisolucrebutoduesp muiretcabenyroC(ﮐﻮﻟﻮزﯾﺲ ﭘﺴﻮدوﺗﻮﺑﺮ
 .(32،51،7،3 )ﯾﺎﺑﻨﺪ ﻫﺎ اﻧﺘﻘﺎل ﻣﯽ ﺗﻮﺳﻂ ﻣﮕﺲ
اﮔﺮ ﭼﻪ در ﺑﻌﻀﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﻫﻢ ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ و ﻫﻢ 
دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ﻣﮕﺲ ﺧﺎﻧﮕﯽ آﻟﻮده ﺑﻪ ﺑﺎﮐﺘﺮی 
 ﺑﻮده اﺳﺖ اﻣﺎ ﺑﯿﻦ )irolyp retcabocileH(ﻫﻠﯿﮑﻮﺑﺎﮐﺘﺮﭘﯿﻠﻮری 
 ﺲ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﻧﺎﻗﻞ ﯾﺎ ﻣﺨﺰن ﻣﺤﻘﻘﯿﻦ در اﯾﻦ ﻣﻮرد ﮐﻪ ﻣﮕ 
 (.81،9)ﺑﺎﺷﺪ اﺧﺘﻼف ﻧﻈﺮ وﺟﻮد دارد ﺑﺎﮐﺘﺮی ذﮐﺮ ﺷﺪه ﻣﯽ 
اﺛﺮ ﻣﺒﺎرزه ﺑﺎ ﻣﮕﺲ ﺧﺎﻧﮕﯽ در ﭘﯿﺸﮕﯿﺮی و ﮐﺎﻫﺶ ﻣﻮارد 
ﻫﺎی ﻫﺎی اﺳﻬﺎﻟﯽ ﻧﺎﺷﯽ از ﮔﻮﻧﻪ ﻫﺎﯾﯽ ﻧﻈﯿﺮ ﺗﺮاﺧﻢ و ﻋﻔﻮﻧﺖ  ﺑﯿﻤﺎری
 ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺟﻨﺲ ﺷﯿﮕﻼ و ﮔﻮﻧﻪ اﺷﺮﯾﺸﯿﺎﮐﻠﯽ  ﺑﻪ اﺛﺒﺎت رﺳﯿﺪه 
 ﻫﺎیر اﻧﺘﻘﺎل ﺗﮏ ﯾﺎﺧﺘﻪ ﻧﻘﺶ ﻣﮕﺲ ﺧﺎﻧﮕﯽ د  (.6،4)اﺳﺖ 
، ژﯾﺎردﯾﺎ )acitylotsih abeomatnE(اﻧﮕﻠﯽ ﻧﻈﯿﺮاﻧﺘﺎﻣﻮﺑﺎ ﻫﯿﺴﺘﻮﻟﯿﺘﯿﮑﺎ 
 و ﮐﺮﯾﭙﺘﻮﺳﭙﻮرﯾﺪﯾﻮم ﭘﺎرووم  )ailbmal aidraiG(ﻻﻣﺒﻠﯿﺎ 
اﯾﻦ (. 61،8،5) ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ )muvrap muidiropsotpyrC(
ﻫﺎی اﻧﮕﻠﯽ ﻧﻈﯿﺮ آﺳﮑﺎرﯾﺲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺗﺨﻢ ﮐﺮم ﺑﻨﺪﭘﺎ ﻣﯽ 
، اﺳﺘﺮوﻧﮋﯾﻠﻮﯾﺪس )sediocirbmul siracsA( ﻟﻮﻣﺒﺮﯾﮑﻮﯾﯿﺪس
 اﻧﮑﯿﻠﻮﺳﺘﻮﻣﺎ ﮐﺎﻧﯿﻨﻮم ، )silarocrets sediolygnortS( اﺳﺘﺮﮐﻮراﻟﯿﺲ
  )sinac aracoxoT( و ﺗﻮﮐﺴﻮﮐﺎرا ﮐﺎﻧﯿﺲ  )muninac amotsolycnA(
ل اﻧﺘﻘﺎل ﺆوﻫﺎ را ﻣﺴ ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﻣﮕﺲ (. 52)ﻣﻨﺘﻘﻞ ﻧﻤﺎﯾﺪ  را
  (.42)اﻧﺪ   ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ)surivatoR(ﻫﺎی ﺟﻨﺲ روﺗﺎوﯾﺮوس  وﯾﺮوس
ﺑﺮرﺳﯽ ﮐﻨﻮﻧﯽ ﺑﺎ ﻫﺪف ﺗﻌﯿﯿﻦ آﻟﻮدﮔﯽ ﺑﺎﮐﺘﺮﯾﺎﯾﯽ و اﻧﮕﻠﯽ 
ﻫﺎ ﺧﺼﻮﺻﺎ ًﻫﺎی ﺧﺎﻧﮕﯽ ﮐﻪ در ﺗﻤﺎس ﺑﺎ اﻧﻮاع زﺑﺎﻟﻪ  ﻣﮕﺲ
ﺑﺎﺷﻨﺪ اﻧﺠﺎم ﮔﺮدﯾﺪه اﺳﺖ ﺗﺎ از ﯾﮏ ﻫﺎی ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﯽ ﻣﯽ  زﺑﺎﻟﻪ
ﻃﺮف ﺿﺮورت ﻣﺒﺎرزه ﺑﺎ اﯾﻦ ﺣﺸﺮه را ﯾﺎدآور ﮔﺮدﯾﺪه و از 
دﻓﻊ ﯿﻨﻪ زﻣﺗﺮی در ﮐﺎرﻫﺎی ﻣﻨﺎﺳﺐ ﻃﺮف دﯾﮕﺮ ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ اﺗﺨﺎذ راه 
 . ﻫﺎ ﮔﺮدد ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ اﻧﻮاع زﺑﺎﻟﻪ
 
 روش ﺑﺮرﺳﯽ
ﻫﺎی ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﯽ،  ﻣﻨﺒﻊ ﻣﺨﺘﻠﻒ زﺑﺎﻟﻪ ﺷﺎﻣﻞ ﻣﺤﻞ دﻓﻦ زﺑﺎﻟﻪ 4از 
ﻫﺎ و ﻣﯿﺎدﯾﻦ ﻣﯿﻮه و ﺗﺮه ﺑﺎر ﻫﺎی ﺷﻬﺮی، ﮐﺸﺘﺎرﮔﺎه ﻣﺤﻞ دﻓﻦ زﺑﺎﻟﻪ 
 ﻧﻮﺑﺖ ﺑﻪ ﻓﺎﺻﻠﻪ ﯾﮏ ﻣﺎه  از ﻣﺮداد ﻟﻐﺎﯾﺖ آذر ﻣﺎه و از ﻫﺮ 5در 
 ﻋﺪد ﻣﮕﺲ 008ﻤﻮﻋﺎً  ﻋﺪد و ﻣﺠ 04ﻣﺤﻞ در ﻫﺮ ﻧﻮﺑﺖ ﺗﻌﺪاد 
ﻫﺎ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﺗﻮر آوری ﻣﮕﺲ  ﺟﻤﻊ. ﺧﺎﻧﮕﯽ ﺻﯿﺪ ﮔﺮدﯾﺪ 
ﻫﺎ ﺻﻮرت ﻫﺎی ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺗﺠﻤﻊ زﺑﺎﻟﻪ ﺷﻨﺎﺳﯽ در ﻗﺴﻤﺖ  ﺣﺸﺮه
ای اﺳﺘﺮﯾﻞ ﺑﻪ ﮔﺮﻓﺖ و ﭘﺲ از اﻧﺘﻘﺎل ﺑﻪ داﺧﻞ ﻇﺮوف ﺷﯿﺸﻪ 
 .آزﻣﺎﯾﺸﮕﺎه ﺣﻤﻞ ﺷﺪﻧﺪ
ﻫﺎ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از در آزﻣﺎﯾﺸﮕﺎه اﺑﺘﺪا ﻣﮕﺲ 
ﻫﺎی ﻣﻮرﻓﻮﻟﻮژﯾﮏ از  وﯾﮋﮔﯽ اﺳﺘﺮﯾﻮﻣﯿﮑﺮوﺳﮑﻮپ و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ 
ﺟﻤﻠﻪ ﺧﺼﻮﺻﯿﺎت آﻧﺘﻦ، ﺑﺎل، ﺷﯿﺎر ﭘﯿﺸﺎﻧﯽ و ﻣﻮﻫﺎی ﺳﻄﺢ ﺑﺪن 
ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻫﻮﯾﺖ ﮔﺮدﯾﺪﻧﺪ ﺳﭙﺲ ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ ﺑﺪن آﻧﻬﺎ ﺑﺎ ﺳﺮم 
ﺷﻨﺎﺳﯽ ﻓﯿﺰﯾﻮﻟﻮژی اﺳﺘﺮﯾﻞ ﺷﺴﺘﺸﻮ داده ﺷﺪ و ﺑﻌﺪ ﺑﺎ ﺳﻮزن ﺣﺸﺮه 
ﺗﺸﺮﯾﺢ ﮔﺮدﯾﺪﻧﺪ و دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش آﻧﻬﺎ ﺑﻪ داﺧﻞ ﺳﺮم 
ﻠﻮل ﺣﺎﺻﻞ از ﺷﺴﺘﺸﻮی ﺳﻄﺢ ﻫﻢ ﻣﺤ . ﻓﯿﺰﯾﻮﻟﻮژی اﻧﺘﻘﺎل ﯾﺎﻓﺖ 
ﯿﺰﯾﻮﻟﻮژی ﺣﺎوی دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ﺣﺸﺮات ﻓﺧﺎرﺟﯽ و ﻫﻢ ﺳﺮم 
 دور در دﻗﯿﻘﻪ ﺳﺎﻧﺘﺮﯾﻔﻮژ ﮔﺮدﯾﺪﻧﺪ و 0002 دﻗﯿﻘﻪ ﺑﺎ 5ﻣﺪت ﺑﻪ 
ﯾﺎﺧﺘﻪ، ﮐﺮم و رﺳﻮب ﺣﺎﺻﻞ ﺑﺎ ﻣﯿﮑﺮوﺳﮑﻮپ از ﻧﻈﺮ وﺟﻮد ﺗﮏ 
ﻫﺎی  ﺳﭙﺲ در ﻣﺤﯿﻂ .ﻗﺎرچ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ 
و  )raga eulB nelyhteM nisoE( BME، )raga doolB(ﻼدآﮔﺎر ﺑ ﮐﺸﺖ
ﻫﺎی ﮐﺸﺖ  ﻣﺤﯿﻂ.  ﮐﺸﺖ داده ﺷﺪﻧﺪ )raga allenomlaS allegihS( SS
ﮔﺮاد در اﻧﮑﻮﺑﺎﺗﻮر  درﺟﻪ ﺳﺎﻧﺘﯽ 73 ﺳﺎﻋﺖ در دﻣﺎی  42ﺑﻪ ﻣﺪت 
ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار  ﻫﺎ ﻣﻮرد ﻧﮕﻬﺪاری ﺷﺪﻧﺪ، ﺳﭙﺲ ﮐﻠﻨﯽ ﺑﺎﮐﺘﺮی 
اﻓﺘﺮاﻗﯽ روی  ﻫﺎی ﻣﺸﮑﻮک ﺑﺮای ﺗﺸﺨﯿﺺ  ﮐﻠﻨﯽ. ﮔﺮﻓﺖ
)ertartic -reocsorp egoV -der lyhteM -lodnI( CIVMI ﻫﺎی ﮐﺸﺖ  ﻣﺤﯿﻂ
ﭘﺎﺳﺎژ داده  )esab raga aeru( و اوره )raga norI reguS elpirT(  IST ،
ﮔﺮاد در  درﺟﻪ ﺳﺎﻧﺘﯽ 73 ﺳﺎﻋﺖ در دﻣﺎی 42ﺷﺪﻧﺪ و ﺑﻪ ﻣﺪت 
 ،DTA ﺷﺮﮐﺖ: BMEﻣﺤﯿﻂ ﮐﺸﺖ )اﻧﮑﻮﺑﺎﺗﻮر ﻧﮕﻬﺪاری ﺷﺪﻧﺪ 
ن و  اﻧﮕﻠﺴﺘﺎ ،dioxO ﺷﺮﮐﺖ: raga aeruاﻧﮕﻠﺴﺘﺎن، ﻣﺤﯿﻂ ﮐﺸﺖ 
، kcreM ﺷﺮﮐﺖ :IST و CIVMI، raga doolB ,SSﻫﺎی ﮐﺸﺖ  ﻣﺤﯿﻂ
 relluMﯾﮏ ﮐﻠﻨﯽ از ﻫﺮ ﺟﻨﺲ ﺑﺎﮐﺘﺮی روی ﻣﺤﯿﻂ  (.آﻟﻤﺎن
ﭘﺎﺳﺎژ داده ﺷﺪ و ﺑﻌﺪ از ﻗﺮار ( ﻧﮕﻠﺴﺘﺎن، ا DTA ﺷﺮﮐﺖ )notnih
 42ﺑﯿﻮﮔﺮام روی ﻣﺤﯿﻂ ﮐﺸﺖ ﺑﻪ ﻣﺪت ﻫﺎی آﻧﺘﯽ دادن دﯾﺴﮏ 
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 1ﻣﺠﻠﮥ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ ﮐﺮﻣﺎن                                                                                                                                       دورۀ ﯾﺎزدﻫﻢ، ﺷﻤﺎره
 ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ ﮔﺮاد در اﻧﮑﻮﺑﺎﺗﻮر  درﺟﻪ ﺳﺎﻧﺘﯽ 73ﺳﺎﻋﺖ در دﻣﺎی 
ﻫﺎ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻗﻄﺮ ﻫﺎﻟﻪ ﺗﺸﮑﯿﻞ ﺷﺪه دور و ﺳﭙﺲ ﺑﺎﮐﺘﺮی 
ﺑﻨﺪی ﻫﺎ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺣﺴﺎس، ﻧﯿﻤﻪ ﺣﺴﺎس و ﻣﻘﺎوم ﻃﺒﻘﻪ  دﯾﺴﮏ
ﺑﯿﻮﺗﯿﮏ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه ﻫﻤﮕﯽ ﺗﻮﻟﯿﺪ ﻫﺎی آﻧﺘﯽ  دﯾﺴﮏ. (7 )ﺷﺪﻧﺪ
 .ﺷﺮﮐﺖ ﭘﺎدﺗﻦ ﻃﺐ اﯾﺮان ﺑﻮدﻧﺪ
 
 ﻧﺘﺎﯾﺞ 
ﻫﺎی ﻣﺨﻤﺮی و ﻣﯿﺴﻠﯿﻮﻣﯽ ﻫﻢ در ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ و اﻧﻮاع ﻗﺎرچ 
ﻫﺎی ﺻﯿﺪ ﺷﺪه ﻣﺸﺎﻫﺪه دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ﻫﻤﻪ ﻣﮕﺲ ﻫﻢ در 
ﻫﺎی ﺻﯿﺪ، ﻫﺎ در ﻫﻤﻪ ﻣﺤﻞ از ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ ﺑﺪن ﻣﮕﺲ  .ﮔﺮدﯾﺪﻧﺪ
ﻫﺎی ﮔﺮم ﻣﺜﺒﺖ   اﻧﻮاع ﮐﻮﮐﺴﯽ ،ﻫﺎی ﮔﻮﻧﻪ اﺷﺮﯾﺸﯿﺎﮐﻠﯽ  ﺑﺎﮐﺘﺮی
وﮐﯿﺴﺖ آﻣﯿﺐ ﺟﺪا ( اﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮﮐﻮﮐﻮس و اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس )
ﺑﺎﮐﺘﺮی ﺟﻨﺲ ﭘﺮوﺗﺌﻮس ﺗﻨﻬﺎ در دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش . ﺷﺪﻧﺪ
ﻫﺎی ﺷﻬﺮی و ﺳﻄﺢ  زﺑﺎﻟﻪﻣﺤﻞ دﻓﻦ ز ﻫﺎی ﺻﯿﺪ ﺷﺪه ا  ﻣﮕﺲ
ﻫﺎی ﺻﯿﺪ ﺷﺪه از ﻣﯿﺎدﯾﻦ ﻣﯿﻮه ﺧﺎرﺟﯽ و دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ﻣﮕﺲ 
ﻫﺎی  ﺑﺎﮐﺘﺮی ﺟﻨﺲ ﮐﻠﺒﺴﯿﻼ در ﻣﮕﺲ .ﺑﺎر ﯾﺎﻓﺖ ﻧﮕﺮدﯾﺪ و ﺗﺮه 
 . ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ ﻫﺎﻫﺎی ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﯽ و ﮐﺸﺘﺎرﮔﺎه ﻣﻮﺟﻮد در زﺑﺎﻟﻪ 
ﯾﺎﺧﺘﻪ ژﯾﺎردﯾﺎ ﻻﻣﺒﻠﯿﺎ، ﺑﺎﮐﺘﺮی ﺟﻨﺲ ﭘﺴﻮدوﻣﻮﻧﺎس، ﮐﯿﺴﺖ ﺗﮏ 
ﻠﯽ آﺳﮑﺎرﯾﺲ ﻟﻮﻣﺒﺮﯾﮑﻮﺋﯿﺪس و ﺗﺨﻢ اﮐﺴﯿﻮر ﺗﺨﻢ ﮐﺮم اﻧﮕ 
ﻫﺎی ﺻﯿﺪ ﺷﺪه از  ﺗﻨﻬﺎ در ﻣﮕﺲ )siralucimrev suiboretnE(
در ﺑﺮرﺳﯽ دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش . ﻫﺎی ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﯽ ﯾﺎﻓﺖ ﺷﺪﻧﺪ  زﺑﺎﻟﻪ
ﻫﺎی ﻣﯿﺎدﯾﻦ ﻣﯿﻮه ﻫﺎی ﺷﻬﺮی و زﺑﺎﻟﻪ ﻫﺎی ﺻﯿﺪ ﺷﺪه از زﺑﺎﻟﻪ  ﻣﮕﺲ
ﻫﺎی ﻣﯿﺴﻠﯿﻮﻣﯽ، ﮐﻮﮐﺴﯽ  و ﻫﺎی ﻣﺨﻤﺮی ﺑﺎر ﺻﺮﻓﺎً ﻗﺎرچ و ﺗﺮه 
در ﻣﺠﻤﻮع  .ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﯾﺪﻧﺪ  ﺮم ﻣﺜﺒﺖ و ﺑﺎﮐﺘﺮی اﺷﺮﯾﺸﯿﺎﮐﻠﯽ ﮔ
ﻫﺎی ﺗﻮان ﮔﻔﺖ ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان آﻟﻮدﮔﯽ از ﻧﻈﺮ ﺗﻨﻮع ارﮔﺎﻧﯿﺴﻢ  ﻣﯽ
ﯾﺎﻓﺖ ﺷﺪه ﻫﻢ در ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ و ﻫﻢ در دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ﻣﺮﺑﻮط 
ﻫﺎی ﻫﺎی ﮐﺸﺘﺎرﮔﺎه، زﺑﺎﻟﻪ ﺑﺎﺷﺪ و زﺑﺎﻟﻪ ﻫﺎی ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﯽ ﻣﯽ ﺑﻪ زﺑﺎﻟﻪ 
ﺑﺎر در درﺟﺎت ﺑﻌﺪی و ﺗﺮه ﻫﺎی ﻣﯿﺎدﯾﻦ ﻣﯿﻮه و زﺑﺎﻟﻪ  ﺷﻬﺮی
  (.1ﺟﺪول )ﮔﯿﺮﻧﺪ  ﻗﺮار ﻣﯽ اﻫﻤﯿﺖ
ﻫﺎی ﻫﺎ در ﺑﺎﮐﺘﺮی  ﺑﯿﻮﺗﯿﮏﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان ﻣﻘﺎوﻣﺖ ﺑﻪ آﻧﺘﯽ 
 ﮐﻪ ﺟﻨﺲ ﭘﺴﻮدوﻣﻮﻧﺎس ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﯾﺪ ﺑﻪ ﻃﻮری 
ﺗﻨﻬﺎ ﺑﻪ ﺗﺮﯾﻤﺘﻮﭘﺮﯾﻢ ﺳﻮﻟﻔﺎﻣﺘﻮﮐﺴﺎزول  ﻫﺎاﯾﻦ ﺑﺎﮐﺘﺮی 
 ﻧﯿﻤﻪ ﺣﺴﺎس و ﺑﻪ ﺑﻘﯿﻪ )lozaxohtemafluS mirpohtemirT(
ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ در . ﻫﺎ ﻣﻘﺎوم ﺑﻮدﻧﺪ  ﮏﺑﯿﻮﺗﯿ آﻧﺘﯽ
ﻧﻮع ﺳﻪ  ﺑﻪ ﮐﻪﻫﺎی اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﯾﺪ  ﺑﺎﮐﺘﺮی
 ﺑﯿﻮﺗﯿﮏ ﺣﺴﺎس، ﺑﻪ دو ﻧﻮع ﻧﯿﻤﻪ ﺣﺴﺎس و ﺑﻪ دو ﻧﻮع ﻣﻘﺎوم  آﻧﺘﯽ
 
 1831در ﺷﻬﺮﮐﺮﻣﺎن، ﺳﺎل ﺑﺎﮐﺘﺮی ﻫﺎ و ﺗﮏ ﯾﺎﺧﺘﻪ ﻫﺎی ﺟﺪا ﺷﺪه از ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ و دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ﻣﮕﺲ ﻫﺎی ﺻﯿﺪ ﺷﺪه از ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻣﺨﺘﻠﻒ زﺑﺎﻟﻪ  :1ﺟﺪول 
  ارﮔﺎﻧﯿﺴﻢﻣﻨﺒﻊ زﺑﺎﻟﻪ و ﻣﺤﻞ ﺟﺪاﺳﺎزی  ﻧﻮع ارﮔﺎﻧﯿﺴﻢ ﺑﺎﮐﺘﺮی ﺗﮏ ﯾﺎﺧﺘﻪ
 ﮐﯿﺴﺖ آﻣﯿﺐ، ﮐﯿﺴﺖ ژﯾﺎردﯾﺎ
، اﺷﺮﯾﺸﯿﺎﮐﻠﯽ، (اﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮﮐﻮﮐﻮس و اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس )ﻫﺎی ﮔﺮم ﻣﺜﺒﺖ اﻧـﻮاع ﮐﻮﮐﺴـﯽ 
 ﭘﺮوﺗﺌﻮس، ﮐﻠﺒﺴﯿﻼ، ﭘﺴﻮدوﻣﻮﻧﺎس
 ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ
 ــ ــ
، اﺷﺮﯾﺸﯿﺎ ﮐﻠﯽ، (اﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮﮐﻮﮐﻮس و اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس)ﻫﺎی ﮔﺮم ﻣﺜﺒﺖ  ﯽاﻧـﻮاع ﮐﻮﮐﺴ ـ
 ﭘﺮوﺗﺌﻮس، ﮐﻠﺒﺴﯿﻼ
 دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش
زﺑﺎﻟﻪ ﻫﺎی 
 ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﯽ
 ﮐﯿﺴﺖ آﻣﯿﺐ
، اﺷﺮﯾﺸﯿﺎ ﮐﻠﯽ، (اﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮﮐﻮﮐﻮس و اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس)ﻫﺎی ﮔﺮم ﻣﺜﺒﺖ اﻧـﻮاع ﮐﻮﮐﺴـﯽ 
 ﭘﺮوﺗﺌﻮس
 ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ
 دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ، اﺷﺮﯾﺸﯿﺎﮐﻠﯽ(ﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮساﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮﮐﻮﮐﻮس و اﺳﺘ)ﻫﺎی ﮔﺮم ﻣﺜﺒﺖ  اﻧﻮاع ﮐﻮﮐﺴﯽ ــ ــ
 ﺷﻬﺮی ﻫﺎی زﺑﺎﻟﻪ
 ﮐﯿﺴﺖ آﻣﯿﺐ
، اﺷﺮﯾﺸﯿﺎ ﮐﻠﯽ، (اﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮﮐﻮﮐﻮس و اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس)ﻫﺎی ﮔﺮم ﻣﺜﺒﺖ اﻧـﻮاع ﮐﻮﮐﺴـﯽ 
 ﭘﺮوﺗﺌﻮس، ﮐﻠﺒﺴﯿﻼ
 ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ
 ــ ــ
، ﭘﺮوﺗﺌﻮس، (اﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮﮐﻮﮐﻮس و اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس )ﻫ ـﺎی ﮔـﺮم ﻣﺜﺒـﺖ اﻧـﻮاع ﮐﻮﮐﺴـﯽ 
 ﮐﻠﺒﺴﯿﻼ
 دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش
 ﻫﺎی زﺑﺎﻟﻪ
 ﮐﺸﺘﺎرﮔﺎه
 ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ ، اﺷﺮﯾﺸﯿﺎ ﮐﻠﯽ(اﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮﮐﻮﮐﻮس و اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس)ﻫﺎی ﮔﺮم ﻣﺜﺒﺖ ﯽ اﻧﻮاع ﮐﻮﮐﺴ ﮐﯿﺴﺖ آﻣﯿﺐ
 دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ، اﺷﺮﯾﺸﯿﺎﮐﻠﯽ(اﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮﮐﻮﮐﻮس و اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس)ﻫﺎی ﮔﺮم ﻣﺜﺒﺖ  اﻧﻮاع ﮐﻮﮐﺴﯽ ــ ــ
ﻫﺎی ﻣﯿﺎدﯾﻦ  زﺑﺎﻟﻪ
 و ﺗﺮه ﺑﺎر ﻣﯿﻮه
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 1831ﺪه از ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻣﺨﺘﻠﻒ زﺑﺎﻟﻪ در ﺷﻬﺮ ﮐﺮﻣﺎن، ﺳﺎل ﻫﺎی ﺟﺪاﺷ ﺑﯿﻮﮔﺮام ﺑﺎﮐﺘﺮی  ﻧﺘﺎﯾﺞ آﻧﺘﯽ:2ﺟﺪول
 اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس ﭘﺮوﺗﺌﻮس ﭘﺴﻮدوﻣﻮﻧﺎس ﮐﻠﺒﺴﯿﻼ
اﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮ
 ﮐﻮﮐﻮس
ﺟﻨﺲ ﺑﺎﮐﺘﺮی
 ردﯾﻒ ﻧﻮع آﻧﺘﯽ ﺑﯿﻮﺗﯿﮏ
 1 ﺟﻨﺘﺎﻣﺎﯾﺴﯿﻦ I R R R I
 2 ﻣﺘﻮﭘﺮﯾﻢ ﺳﻮﻟﻔﺎﻣﺘﻮﮐﺴﺎزول ﺗﺮی S S I I I
 3 ﺳﯿﭙﺮوﻓﻠﻮﮐﺰاﺳﯿﻦ S S S R S
 4 آﻣﯿﮑﺎﺳﯿﻦ I S R R I
 5 ﺳﯿﻠﯿﻦ آﻣﭙﯽ R I R R R
 6 ﮐﻠﻮﮐﺰاﺳﯿﻠﯿﻦ I R I R S
 7 ﺳﯿﻠﯿﻦ آﻣﻮﮐﺴﯽ R I I R R
 S:3و6
 I: ١و۴ 
 R : ۵ و ٧
 - :S
 2 :I
 :R
 ٧،۶،۵،۴،٣،١
 S  :3
 I: 6،2و7
: 4،1 و 5
 R
 S:2، 3 و 4
 I:  5 و 7
 R: 1 و 6
 S :2و 3
 :I4،1 و 6
 R:  5 و 7
 
 ﺳﻄﺢ ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ
 
      S: ﺣﺴﺎس                                 I:  ﻧﯿﻤﻪ ﺣﺴﺎس             R: ﻣﻘﺎوم
  
ﻫﺎی آزﻣﺎﯾﺶ ﺷﺪه ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان  ﺑﯿﻮﺗﯿﮏاز ﻣﯿﺎن آﻧﺘﯽ  .ﺑﻮدﻧﺪ
ﺑﻮده و  )nicaxolforpiC(    ﺑﻪ ﺳﯿﭙﺮوﻓﻠﻮﮐﺰاﺳﯿﻦ  ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ ﻣﺮﺑﻮط 
ﻣﺸﺎﻫﺪه  )nillicipmA( ﺳﯿﻠﯿﻦﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان ﻣﻘﺎوﻣﺖ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ آﻣﭙﯽ 
 (.2ﺟﺪول )ﮔﺮدﯾﺪ 
 
 ﮔﯿﺮی ﺑﺤﺚ و ﻧﺘﯿﺠﻪ
 اﯾﻨﮑﻪ ﻣﮕﺲ ﺧﺎﻧﮕﯽ ﺑﻪ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻣﺨﺘﻠﻔﯽ از ﺟﻤﻠﻪ زﺑﺎﻟﻪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ 
زا ﻫﺎی ﺑﯿﻤﺎری  ارﮔﺎﻧﯿﺴﻢ ﻫﺎ ﺣﺎوی اﻧﻮاع ﻣﯿﮑﺮو زﻧﺪ و زﺑﺎﻟﻪ ﺳﺮ ﻣﯽ 
زا ﺗﻮﺳﻂ ﺗﻮان اﻧﺘﻈﺎر داﺷﺖ ﺑﺴﯿﺎری از ﻋﻮاﻣﻞ ﺑﯿﻤﺎری ﺑﺎﺷﻨﺪ، ﻣﯽ  ﻣﯽ
ﺗﺮ ﺑﻮدن ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ  آﻟﻮده(. 52،21)اﯾﻦ ﺣﺸﺮات اﻧﺘﻘﺎل ﯾﺎﺑﻨﺪ 
 آﻧﻬﺎ ﺑﯿﺎﻧﮕﺮ اﯾﻦ ﻣﻄﻠﺐ ﻫﺎ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ﺑﺪن ﻣﮕﺲ 
ﻫﺎ ﺗﻮﺳﻂ اﯾﻦ ﺣﺸﺮات ﺑﯿﺸﺘﺮ ﺑﻪ اﺳﺖ ﮐﻪ اﻧﺘﻘﺎل ﻣﯿﮑﺮوارﮔﺎﻧﯿﺴﻢ 
 ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در ﺳﺎﯾﺮ .ﮔﯿﺮدﻃﺮﯾﻘﻪ ﻣﮑﺎﻧﯿﮑﯽ ﺻﻮرت ﻣﯽ 
ﻻزم ﺑﻪ (. 22)ﻧﻤﺎﯾﺪ ﻧﻘﺎط ﺟﻬﺎن ﻧﯿﺰ اﯾﻦ ﻣﻮﺿﻮع را ﺗﺄﯾﯿﺪ ﻣﯽ 
ﺗﻮﺿﯿﺢ اﺳﺖ اﮔﺮ ﭼﻪ در روش ﮐﺎر در ﺧﺼﻮص ﺟﻠﻮﮔﯿﺮی از 
ﻫﺎی ﺗﺸﺮﯾﺢ ﺷﺪه ﺑﻪ  ﺲآﻟﻮدﮔﯽ دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ﻣﮕ 
ﻫﺎی ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ اﺣﺘﯿﺎﻃﺎت ﻻزم از ﻗﺒﯿﻞ  ﻣﯿﮑﺮوارﮔﺎﻧﯿﺴﻢ
ﺷﺴﺘﺸﻮی ﮐﺎﻣﻞ ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ ﺑﺎ ﺳﺮم ﻓﯿﺰﯾﻮﻟﻮژی و اﺳﺘﻔﺎده از 
ﻫﺎی ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﺮای ﺗﺸﺮﯾﺢ و ﺑﺮداﺷﺘﻦ ﻟﻮﻟﻪ ﮔﻮارش ﺑﻪ ﻋﻤﻞ  ﺳﻮزن
 اﺣﺘﻤﺎل آﻟﻮدﮔﯽ دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ﺑﺎ اﯾﻦ وﺟﻮد  ،آﻣﺪه اﺳﺖ 
 ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ ﮐﺎﻣﻼًﻣﻨﺘﻔﯽ ﺑﻪ ﻫﺎیﻫﺎ و ﻗﺎرچ ﻫﺎ ﺑﻪ ﺑﺎﮐﺘﺮی  ﻣﮕﺲ
ﻫﺎﯾﯽ ﮐﻪ در ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﯽ و رﺳﺪ و در ﻣﻮرد ارﮔﺎﻧﯿﺴﻢ ﻧﻈﺮ ﻧﻤﯽ 
ﻣﯽ ﺗﻮان ﺑﺎﺷﻨﺪ ﺑﺎ ﻗﺎﻃﻌﯿﺖ ﺑﯿﺸﺘﺮی دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش ﻣﺸﺘﺮک ﻧﻤﯽ 
 .اﻇﻬﺎر ﻧﻈﺮ ﻧﻤﻮد
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺠﺎم  ﻫﺎی اﯾﻦ ﺑﺮرﺳﯽ ﺑﺎ  ﯾﺎﻓﺘﻪ
 ﻫﺎیﺷﺪه در ﺳﺎﯾﺮ ﻧﻘﺎط دﻧﯿﺎ از ﺟﻤﻠﻪ در ﻣﻮرد ﺑﺎﮐﺘﺮی 
اﺷﺮﯾﺸﯿﺎﮐﻠﯽ، ﮐﻠﺒﺴﯿﻼ،  اﺳﺘﺎﻓﯿﻠﻮﮐﻮﮐﻮس، اﺳﺘﺮﭘﺘﻮﮐﻮﮐﻮس، 
ﯾﺎﺧﺘﻪ ژﯾﺎردﯾﺎ ﻻﻣﺒﻠﯿﺎ و ﮐﺮم اﻧﮕﻠﯽ آﺳﮑﺎرﯾﺲ ﻟﻮﻣﺒﺮﯾﮑﻮﯾﯿﺪس  ﺗﮏ
 (.52،32،22،6،5)ﺧﻮاﻧﯽ دارد  ﻫﻢ
ﻫﺎ ﮐﻪ ﻫﺎی ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻫﺎی ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﯽ از ﺑﺨﺶ  زﺑﺎﻟﻪ
ﺗﺮ ﮔﺮدﻧﺪ، ﻟﺬا آﻟﻮده آوری ﻣﯽ ﺑﺎﺷﻨﺪ ﺟﻤﻊ ﻫﺎ ﻣﯽ دارای اﻧﻮاع آﻟﻮدﮔﯽ 
ﺑﯿﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﯽ ﮐﺎﻣﻼً ﻣﻮرد  ﻫﺎیﻫﺎی ﺻﯿﺪ ﺷﺪه از زﺑﺎﻟﻪ ﺑﻮدن ﻣﮕﺲ 
ﻫﺎی ﻣﺘﻌﻠﻖ ﻃﯽ ﯾﮏ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﺷﻬﺮ ﻗﺎﻫﺮه، ﺑﺎﮐﺘﺮی . ﺑﺎﺷﺪاﻧﺘﻈﺎر ﻣﯽ 
ﺑﺮوﺳﻼﺳﻪ  ،)eaecairetcaboretnE(اﻧﺘﺮوﺑﺎﮐﺘﺮﯾﺎﺳﻪ ﻫﺎیﺑﻪ ﺧﺎﻧﻮاده 
 و )eaecairetcabomoreA(، آﺋﺮوﻣﻮﺑﺎﮐﺘﺮﯾﺎﺳﻪ )eaecallecurB(
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هرﺎﻤﺷ ،ﻢﻫدزﺎﯾ ۀرود                                                                                                                                       نﺎﻣﺮﮐ ﯽﮑﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧاد ﮥﻠﺠﻣ1 
ﻪﺳادﻮﻧﻮﻣودﻮﺴﭘ (Pseudomonodaceae) ﺲﮕﻣ زا  زا هﺪﺷ ﺪﯿﺻ یﺎﻫ
ﻪﻟﺎﺑز ًﺎﺻﻮﺼﺧ ﯽﻧﺎﺘﺳرﺎﻤﯿﺑ ﻒﻠﺘﺨﻣ ﻦﮐﺎﻣا ﺪﻧﺪﯾدﺮﮔ اﺪﺟ ﺎﻫ )19.( 
 نﺎﺘﺳرﺎﻤﯿﺑ یﺪﯿﻟﻮﺗ ﻪﻟﺎﺑز ﻪﻧاﺮﺳ ﻪﺑ ﻪﺟﻮﺗ ﺎﺑ نﺎﻣﺮﮐ ﺮﻬﺷ رد ﺎﻫ
 لﺎﺳ رد لﺎﺜﻣ ناﻮﻨﻋ ﻪﺑ ﻪﮐ1377 ،64/2 هﺪﺷ شراﺰﮔ زور رد ﻦﺗ 
 و ﺖﺳا26/48 ﯽﻣ کﺎﻧﺮﻄﺧ و ﯽﻧﻮﻔﻋ نآ ﺪﺻرد  ﺪﺷﺎﺑ)2 ( رد و
ﻌﻟﺎﻄﻣ ﻪﻟﺎﺑز ﯽﮔدﻮﻟآ هﺪﺷ مﺎﺠﻧا تﺎ سوﺮﯾو ﻪﺑ ﯽﻧﺎﺘﺳرﺎﻤﯿﺑ یﺎﻫ یﺎﻫ
 یرﺎﻤﯿﺑ هﺪﻨﻨﮐ دﺎﺠﯾا ﻞﻣاﻮﻋ ﺮﯿﻈﻧ نﻮﺧ ﻪﻠﯿﺳو ﻪﺑ ﻪﻠﻘﺘﻨﻣ ،ﻻﻮﺑا یﺎﻫ
 ﺖﯿﺗﺎﭙﻫ ،ﺎﺳﻻ ،ﻮﮕﻨﮐ ﻪﻤﯾﺮﮐ ﮏﯾژارﻮﻤﻫ ﺐﺗ ،گﺮﺑرﺎﻣB زﺪﯾا و 
 ﺖﺳا هﺪﯿﺳر تﺎﺒﺛا ﻪﺑ)10 (ﯽﻣ  ﺢﯿﺤﺻ ﺖﯾﺮﯾﺪﻣ ﺖﻓﺮﮔ ﻪﺠﯿﺘﻧ ناﻮﺗ
ﻪﻟﺎﺑز  یﺮﯿﮕﺸﯿﭘ رد ﯽﻧﺎﺘﺳرﺎﻤﯿﺑ یﺎﻫ یرﺎﻤﯿﺑ عﻮﯿﺷ زا یﺮﯿﮔﻮﻠﺟ و ﺎﻫ
 مﺰﻠﺘﺴﻣ ﺮﻣا ﻦﯾا و ﻪﺘﺷاد یدﺎﯾز ﺖﯿﻤﻫا ﺖﺴﯾز ﻂﯿﺤﻣ ﯽﮔدﻮﻟآ زا
 و دﻮﺟﻮﻣ ﻂﯾاﺮﺷ ﺎﺑ ﻖﺒﻄﻨﻣ ﻪﻟﺎﺑز ﺢﯿﺤﺻ ﻊﻓد ﻢﺘﺴﯿﺳ ﮏﯾ دﺎﺠﯾا 
 لﺮﺘﻨﮐ و ترﺎﻈﻧ یﺮﯿﮔرﺎﮐ ﻪﺑ ﻦﯿﻨﭽﻤﻫ و نآ ﺢﯿﺤﺻ یاﺮﺟا
 ﯽﻣ نآ ﺮﺑ ﺢﯿﺤﺻﺪﺷﺎﺑ . ﻪﻟﺎﺑز هﺮﯿﺧذ و لﺎﻘﺘﻧا نﻮﭼ ﯽﻓﺮﻃ زا یﺎﻫ
اراد ﯽﻧﺎﺘﺳرﺎﻤﯿﺑﯽﻣ ﺮﻈﻧ ﻪﺑ ﺖﺳا یدﺎﯾز تاﺮﻃﺎﺨﻣ ی  نﺪﻧازﻮﺳ ﺪﺳر 
 
 
 ﻪﻟﺎﺑز ﻊﻓد شور ﻦﯾﺮﺘﻬﺑ ﺪﺷﺎﺑ رﻮﮐﺬﻣ یﺎﻫ)14 ( زا ﻪﺠﯿﺘﻧ رد و
 ﻞﻤﻋ ﻪﺑ یﺮﯿﮔﻮﻠﺟ ﺰﯿﻧ ﯽﮕﻧﺎﺧ ﺲﮕﻣ ﺮﯿﻈﻧ ﯽﺗاﺮﺸﺣ ﺮﯿﺜﮑﺗ و ﻊﻤﺠﺗ
ﯽﻣ ﺪﯾآ. 
 ﺲﮕﻣ یﻻﺎﺑ رﻮﻓو ﻪﻟﺎﺑز عاﻮﻧا یور ﺮﺑ ﺎﻫ ﻪﺑ ﺎﻬﻧآ ﯽﮔدﻮﻟآ و ﺎﻫ
 یرﺎﻤﯿﺑ ﻞﻣاﻮﻋ دﺰﻧ و ندﻮﺑ ﯽﻠﻫا ﺎﺑ هاﺮﻤﻫ از ﻪﺑ هﺮﺸﺣ ﻦﯾا ﯽﮑﯾ
 هﺮﺸﺣ ﻦﯾا ﺎﺑ هزرﺎﺒﻣ تروﺮﺿ نآ دﺎﯾز زاوﺮﭘ لﻮﻃ و ﯽﻧﺎﺴﻧا ﻦﮐﺎﻣا
 ﯽﻣ یروآدﺎﯾ ار ﻦﯾا رد ﺖﻣوﺎﻘﻣ زوﺮﺑ ﺮﮕﯾد فﺮﻃ زا ﺎﻣا ،ﺪﯾﺎﻤﻧ
 هﺮﺸﺣ زا یرﺎﯿﺴﺑ ﻪﺑ ﺖﺒﺴﻧ هﺮﺸﺣﺶﮐ  ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ مﺰﻠﺘﺴﻣ ار هزرﺎﺒﻣ ،ﺎﻫ
ﯽﻣ ﻪﻄﺑار ﻦﯾا رد ﺮﻣا ﻦﯿﺼﺼﺨﺘﻣ زا هدﺎﻔﺘﺳا و ﺮﺘﺸﯿﺑ  ﺪﯾﺎﻤﻧ)1.( 
 
را نﺎﻣﺮﮐ ﺖﺷاﺪﻬﺑ هﺪﮑﺸﻧاد رﺎﻣآ هوﺮﮔ مﺮﺘﺤﻣ رﺎﯿﺸﻧاد رﻮﭙﻣاﺮﻬﺑ سﺎﺒﻋ ﺮﺘﮐد یﺎﻗآ بﺎﻨﺟ زا
 ﯽﯾﺎﻤﻨﻫار ﻪﻄﺳاو ﻪﺑ ﯽﻧﺎﻄﻠﺳ ﺪﯿﻤﺣ یﺎﻗآ بﺎﻨﺟ ،ﺪﻨﻤﺷزرا یﺎﻫ ﯽﺳﺎﻨﺷ هﺮﺸﺣ مﺮﺘﺤﻣ سﺎﻨﺷرﺎﮐ داﮋﻧ
 ﻊﻤﺟ رد یرﺎﯿﻤﻫ ﻪﻄﺳاو ﻪﺑ ﺲﮕﻣ یروآ ﭗﯾﺎﺗ ﺎﺑ ﻪﻄﺑار رد ﻪﮐ ﯽﻤﯿﻫاﺮﺑارﻮﭘ ﻪﺑﻮﺒﺤﻣ ﻢﻧﺎﺧرﺎﮐﺮﺳ و ﺎﻫ
ﻟﺎﻘﻣ ﻦﯾاﺪﯾآ ﯽﻣ ﻞﻤﻋ ﻪﺑ ﯽﻧادرﺪﻗ و ﺮﮑﺸﺗ ﺪﻧا هدﻮﻤﻧ لوﺬﺒﻣ ار مزﻻ یرﺎﮑﻤﻫ ﻪ. 
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Summary 
Determination of the Distribution of Bacterial and Parasitic Infection by House Fly in term of Type of Solid 
Waste Contact in Kerman Province 
 Aghasi M., MSc.1and Zareazadeh M., MSc.2 
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The aim of this study was to determine the parasitic and bacterial contaminations of houseflies found around 
various garbages, and to emphasize the necessity of fly control and taking more efficient strategies for garbage 
disposal. For this purpose, 800 houseflies from four garbage sources in the city of Kerman (hospital, urban, fruit & 
vegetable market, and slaughter house wastes) were collected each month for the period of 5 conseccutive months. 
Both the external surface and digestive system of the collected flies were investigated for the presence of bacteria, fungi, 
protozoa and parasitic worms. Antibiogram test was performed on the collected bacteria. Escherichia coli, Proteus, 
gram positive cocci (Staphylococcus, Streptococcus), Yeast and mycellial fungi, and amoebae cyst were found in the 
external surface of all collected flies. In the flies collected from hospital garbages, Klebsiella, Pseudomonos, Giardia 
cyst, Ascaris and Oxyur ova were also found.. The highest antibiotic resistence was observed against Pseudomonas and 
the highest sensitivity was observed in Streptococcus. Considering the per capita of hospital garbage production in Iran 
and its contamination to various types of microorganisms such as viruses transmitted by blood, the appropriate 
management of hospital garbage disposal in order to prevent the accumulation and multiplication of insects especially 
houseflies and consequenty the prevention of various diseases and environmental pollution is highly recommended. 
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